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Целью исследования было изучение антитоксической активности германийорганического
биологически активного вещества (медгерм) при экспериментальном гепатите. Установлено, что
при остром токсическом гепатите происходит значительное увеличение среднемолекулярных
пептидов в сыворотке крови и в гомогенате печени крыс. Применение медгерма с лечебно-
профилактической целью в дозе 0,4 мг/кг, на фоне острого токсического гепатита значительно
увеличивало резистентность крыс к гепатотоксину и существенно уменьшало проявления ост-
рого токсического гепатита. Полученные результаты позволяют рассматривать медгерм как вы-
сокоактивное гепатопротективное биологически активное вещество, которое одновременно имеет
антитоксическое действие.
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Significant role in the emergence of local pathological effects of endogenous intoxication are play-
ing protein toxins – medium-molecular peptides (МMP). The purpose of this study was to investigate
the antitoxic activity of germanium-organic biologically active substance (medgerm) in experimental
hepatitis. Hepatitis was caused by intraperitoneal administration of D-galactosamine based on a semi-
lethal dose. The content of the МMP was determined by spectrophotometry measured at the wave-
lengths 245 and 280 nm in the blood serum (BS) and in the liver tissue homogenate (LT). It was found
that acute toxic hepatitis leads to a significant increasing of MMP as in the BS, so in the LT homoge-
nate of rats. The usage of medication medgerm on the background of hepatitis with a therapeutic and
prophylactic goal at a dose of 0.4 mg/kg led to a significant normalization of the content of MMP,
hence to the weakening of the syndrome of endogenous intoxication, not only in comparison with
untreated rats, but also in comparison with animals administered by the well-known hepatoprotector –
essentiale. Further monitoring of the animals made it possible to establish that on the seventh day of
hepatitis only in rats, that received medgerm, the content of MMP of different fractions, both in BS and
in LT homogenate, returned to the control values. In untreated animals and animals treated with es-
sentiale, there were a slight decreasing in the content of MMP, however, they were far from control.
Thus, it has been proved, that medgerm has a significant hepatoprotective effect. The usage of med-
germ, against the background of acute toxic hepatitis, significantly increased the resistance of rats to
hepatotoxic substance and significantly reduced the manifestations of acute toxic hepatitis. The ob-
tained results make it possible to consider medgerm as a highly active hepatoprotective biologically
active substance, which simultaneously has antitoxic effects.





ним процесом, схильним до
прогресування. Вона, як пра-
вило, супроводжує основне за-
хворювання і може виникати
внаслідок поєднання багатьох
чинників. До деяких з них на-
лежать: зміщення обміну речо-
вин в сторону катаболізму і на-
копичення в організмі великої
кількості вторинних метаболі-
тів; посилення утворення про-
дуктів тканинного розпаду
з подальшою їх резорбцією;
зменшення функціональної ак-
тивності систем природної де-
токсикації; утруднене виведен-
ня і затримка тканинних екскре-
тів, порушення процесів елімі-
нації з організму кінцевих про-
дуктів метаболізму та ін. [1; 2].
Рівень ендогенної інтокси-
кації є одним з важливих кри-
теріїв тяжкості стану хворих.
Вважаюь, що значну роль у ви-
никненні місцевих патологіч-
них ефектів ендогенної інток-
сикації відіграють білкові ток-
сини — середньомолекулярні
пептиди (СМП). До них зарахо-
вують ендогенні компоненти,
молекулярна маса яких стано-
вить 500–2000 дальтон (Д), що
утворюються, як правило, у
процесі протеолізу в ушкодже-
них тканинах, а також у самій
плазмі при виході в кров про-
теолітичних ферментів.
Хімічний склад СМП дуже
неоднорідний і об'єднує гете-
рогенну групу речовин. Важли-
ву роль у розвитку ендотоксе-
мії відіграє й активація проце-
сів вільнорадикального окис-
нення, що також призводить
до накопичення токсичних ре-
човин — ендотоксинів. Підви-
щення в сироватці крові вміс-
ту продуктів перекисного окис-
нення ліпідів, а також збіль-
шення активності ферментів
детоксикації активних форм кис-
ню є неспецифічними ознака-
ми ендотоксикозу. Показано,
що продукти метаболізму ліпі-
дів (альдегіди, діальдегіди,
епоксиди) шкідливо впливають
на різні структури клітини, а
саме білки, нуклеїнові кислоти
та інші субстрати. Перекисне
ушкодження білкових речовин
призводить до їх деградації та
утворення токсичних фраг-
ментів, у тому числі СМП.
Істотна особливість СМП
полягає в їх чітко вираженій
високій біологічній активності.





них токсинів, впливають на
життєдіяльність усіх систем і
органів. Багато СМП пригнічу-
ють процеси біосинтезу білка,
мають нейротоксичну актив-
ність, здатні пригнічувати ак-
тивність деяких ферментів, роз'-









СМП здатні з'єднуватися і бло-
кувати рецептори будь-якої
клітини, неадекватно впливаю-
чи на її метаболізм і функції.
Визначення цих речовин
має суттєве значення при за-
паленнях і токсикозах різно-
го походження. Таким чином,
сьогодні інтоксикацію організ-
му розглядають як один з най-
більш важливих критеріїв, що
визначають тяжкість стану лю-
дини і тварин.
Як приклад наведемо пато-
логію печінки. Відомо, що як
при гострих, так і хронічних ге-
патитах різної етіології відбу-
ваються значні патологічні зру-
шення в системі антиоксидант-
ного захисту організму [3]. Це
потребує особливих підходів
до їх патогенетичної терапії.
Нині в гепатології інтенсивно
розробляються ефективні лі-
карські засоби — гепатопротек-
тори, провідними властивостя-
ми яких, безумовно, є попере-
дження або усунення однієї
з провідних ланок механізму
ураження печінки — дестабілі-
зації морфофункціонального
стану мембран гепатоцитів.
Незважаючи на досить ве-
ликий арсенал гепатопротек-
торів, розробка нових препара-
тів залишається актуальною
проблемою гепатофармаколо-
гії [4]. Виходячи з викладено-
го, дослідження фармаколо-
гічних властивостей германій-
органічних сполук набуває особ-
ливої актуальності [5]. Прове-
дені в нашій лабораторії доклі-
нічні та клінічні випробування
комплексних германійвмісних
сполук виявили їх високу гепа-
то-, нейро-, кардиопротектор-
ну й антигіпоксичну дію [6; 7].
Особливий інтерес у цьому ря-
ду становлять комплексні спо-
луки германію з різними біолі-
гандами, серед яких особливу
увагу привертає оксіетиліден-
дифосфонова кислота. Вона
має низьку токсичність, високу
біологічну активність, її похід-
ні досить широко застосову-
ють у клінічній практиці як ре-
гулятори мінерального обміну,
протипухлинні засоби, антидо-
ти при отруєнні токсичними і
радіоактивними елементами
тощо. З цієї причини цілеспря-
мованим синтезом був створе-
ний новий клас біологічно ак-
тивних речовин — оксіетиліден-
дифосфонатогерманати. Як
одну з перспективних речовин
такого ряду розглянемо комп-
лексну сполуку германію та ок-
сіетилідендифосфонової кис-
лоти з есенціальним мікроеле-
ментом міддю — купрум-оксі-
етилідендифосфонатогерма-
нат (лабораторний шифр —
медгерм).
Інтерес до міді зумовлений
тим, що вона відіграє значну
роль у підтримці морфофунк-
ціональної стабільності мієлі-
нових оболонок нервів, крово-
носних судин, легеневих аль-
веол тощо. Крім того, мідь
впливає на вуглеводний обмін,
процеси кровотворення, сприяє
засвоєнню заліза, входить
до складу багатьох важливих
ферментів, таких як Cu/Zn-
супероксиддисмутаза (Сu/Zn-
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СОД), цитохромоксидази, ти-
розинази, аскорбінази та ін.,
має протизапальні й імуномо-
дулюючі властивості [8]. У ме-
таболізмі міді велику роль ві-
діграє печінка, де синтезуєть-
ся білок, що містить мідь, —
церулоплазмін, який має різ-
номанітні біологічні властиво-
сті [9].








Досліди проводили на щу-
рах-самцях масою тіла 180–
220 г, отриманих з віварію
Одеського національного ме-
дичного університету. Тварин
утримували в звичайних умо-
вах на стандартному харчово-
му і водному раціоні. Досліди
проводилися відповідно до ви-
мог good laboratory practice
(GLP), методичних рекоменда-
цій Державного експертного
центру МОЗ України [10], за-
гальних принципів Європейсь-
кої конвенції із захисту хребет-
них тварин, що використову-
ються для дослідних та інших
наукових цілей, прийнятих I На-
ціональним конгресом з біо-
етики (Київ, 2001).








були розподілені на чотири
групи: перша група (n=10) —
інтактні тварини, яким в/o вво-
дили протягом усього часу
спостереження 0,9 % розчин
натрію хлориду (контрольна
група); друга група (n=40) —
тварини, які отримували тіль-
ки D-галактозамiн; третя група
(n=40) — щури, яким в/o вво-
дили медгерм дозою 0,4 мг/кг
протягом 7 діб до введення і
7 діб після введення D-галак-
тозаміну. Четверта група (n=40)
— це щури, яким у такому ж
режимі в/o вводили препа-
рат  порівняння Есенціале® Н
(«Авентіс Фарма Дойчланд
ГмбХ», «Гей. Наттерман енд
Сайі ГмбХ», Німеччина) дозою
5 мг/кг.
Дозу медгерму і схему його
введення було визначено на
початковому етапі. У результа-
ті встановлено, що найбільш
ефективним виявилося профі-
лактично-лікувальне (за 7 діб
до і протягом 7 діб після засто-
сування гепатотоксиканту) за-
стосування медгерму дозою
1/160 ЛД50 (0,4 мг/кг), оскіль-
ки при цьому виживаність тва-
рин сягала 100 %.
Дослідження СМП прово-
дили на першу, третю і сьому
добу після введення гепато-
токсинів у сироватці крові та
супернатанті гомогенату тка-
нини печінки. Середньомоле-
кулярні пептиди визначали за
методом Н. І. Габріелян [11].
Суть методу полягає в тому,
що під дією трихлороцтової кис-
лоти відбувається осадження
великомолекулярних білків, які
випадають в осад, а надосадо-
ва рідина містить речовини
низької та середньої молекуляр-
них мас, які реєструються при
довжині хвилі 254 (Д254) і 280
(Д280) нм.
Показник Д254 розглядаєть-
ся як інтегральний критерій
вмісту УФ-поглинаючих речовин
низької та середньої молекуляр-
ної маси від 500 до 5000 Д, до
яких, крім пептидів, належать
близько 200 сполук нормаль-
ного й аномального метаболіз-
му. Крім того, Д254 — це СМП,
зумовлені накопиченням про-
міжних продуктів інтенсивного
протеолізу — токсична фрак-
ція, а Д280 — це СМП, зумов-
лені накопиченням біологічно
активних речовин — катабо-
лічна фракція ендотоксинів
[12]. Результати вимірювань
виражалися в умовних одини-
цях оптичної щільності (ум.
од.). При визначенні СМП у го-
могенаті тканини печінки вра-
ховували масу тканини печін-
ки та ступінь розведення, а




вуючи програму Microsoft Ex-
cel, методом обчислення се-
реднього арифметичного і рі-
вня його статистичної значу-




На першу добу гострого ге-
патиту у тварин усіх дослідних
груп встановлено значне під-
вищення вмісту СМП Д254- і
Д280-фракцій як у сироватці
крові, так і в гомогенаті ткани-
ни печінки (табл. 1, 2).
Найбільше підвищення вмі-
сту СМП Д254-фракції на пер-
шу добу гострого галактозамі-
нового гепатиту виявлено у
щурів, які не отримували ліку-
вання. Вміст пептидів цієї Д254-
фракції у сироватці крові нелі-
кованих щурів був в 4,8 разу
вищим, ніж у контрольній гру-
пі, а в гомогенаті тканини пе-
чінки — у 5,4 разу. У цей про-
міжок часу вміст СМП Д280-
фракції також підвищувався —
у сироватці крові та гомогенаті
печінки більш ніж у 5 та 4 рази
відповідно. Ці дані достовірно
відрізнялися як від контролю,
так і від аналогічних показни-
ків у тварин, що одержували
медгерм і есенціале (р<0,05)
(рис. 1, 2; див. табл. 1, 2).
У тварин, які не одержува-
ли лікування, як у сироватці
крові, так і у гомогенаті печін-
ки вміст СМП Д254-фракції був
значно більшим, ніж у щурів,
що отримували медгерм (у 2,4
і в 1,7 разу відповідно). Вміст
СМП Д280-фракції у цій же гру-
пі тварин збільшувався в сиро-
ватці крові утричі, а в гомоге-
наті — на 70,0 %. Вміст СМП
у щурів, які не одержували лі-
кування, достовірно (р<0,05)
відрізнявся від аналогічних по-
казників у тварин, які одержу-
вали медгерм (див. табл. 1, 2).
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Відповідно до контролю у
тварин, які отримували мед-
герм, як у сироватці крові, так
і у гомогенаті печінки вміст СМП
Д254-фракції також підвищу-
вався, однак значно меншою
мірою, ніж у нелікованих тва-
рин (в 1,9 і 3,9 разу відповід-
но). На тлі застосування мед-
герму вміст СМП Д280-фракції,
порівнно з контролем, також
був більшим у сироватці крові
та в гомогенаті печінки (на
62,7 % і удвічі відповідно), але
ці зміни були менш виражені,
ніж у щурів другої групи. Вміст
СМП достовірно (р<0,05) відріз-
нявся від показників у щурів
контрольної групи, у тварин,
які не одержували лікування, і
у щурів, що одержували есен-
ціале (див. табл. 1, 2).
У тварин, що одержували
есенціале, порівняно з контро-
лем, на першу добу гострого
гепатиту виявлено значне зро-
стання вмісту СМП Д254-фрак-
ції (у сироватці крові в 2,4 і
у гомогенаті в 4,32 разу). Вміст
СМП Д280-фракції у тварин,
що одержували есенціале,
щодо контролю був більшим і
в сироватці крові, і в гомогенаті
печінки (на 100,0 % і у 4 рази).
Такі зміни були значно мен-
шими, ніж у нелікованих тва-
рин, однак значно більшими,
ніж у тварин, які одержували
медгерм (див. табл. 1, 2 і
рис. 1, 2).
Дані, наведені у табл. 1 та 2
і на рис. 1 та 2, характеризу-
ють динаміку показників, що
вивчались протягом семи діб.
У тварин усіх дослідних груп
зміни вмісту СМП різних фрак-
цій у сироватці крові та гомо-
генаті печінки були позитив-
ними.
Вміст СМП Д254-фракції у
сироватці крові щурів, які не
одержували лікування, хоча і
зменшувався, однак до сьомої
доби включно був достовірно
підвищеним, порівняно з конт-
ролем на 61,9 %. Схожа кар-
тина спостерігалася і у щурів,
які одержували есенціале (вміст
був підвищений на 78,2 %). Вод-
ночас вміст СМП Д254-фракції
Таблиця 2
Показники ендогенної інтоксикації
у тканині печінки при гострому токсичному гепатиті
на тлі різних схем лікування, ум. од./гтк, M±m
        Група тварин Доба спостереженняперша третя сьома
Д254-фракція
Контрольна група 0,432±0,021 0,432±0,021 0,432±0,021
Друга група (гепатит) 2,343±0,117 2,118±0,106 1,753±0,088
р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05
Третя група 1,378±0,069 1,246±0,062 0,443±0,022
(гепатит + медгерм) р1<0,05 р1<0,05 р1>0,05р2<0,05 р2<0,05 р2<0,05
Четверта група 1,913±0,090 1,315±0,062 0,582±0,027
(гепатит + есенціале) р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05р2<0,05 р2<0,05 р2>0,05р3<0,05 р3<0,05 р3<0,05
Д280-фракція
Контрольна група 0,300±0,015 0,300±0,015 0,300±0,015
Друга група (гепатит) 1,544±0,085 1,050±0,058 1,518±0,083
р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05
Третя група 0,909±0,032 0,618±0,022 0,305±0,011
(гепатит + медгерм) р1<0,05 р1<0,05 р1>0,05р2<0,05 р2<0,05 р2<0,05
Четверта група 1,516±0,076 0,956±0,048 0,762±0,038
(гепатит + есенціале) р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05р2>0,05 р2>0,05 р2<0,05р3<0,05 р3<0,05 р3<0,05
Примітка. У табл. 1, 2 достовірність відмінностей порівняно: р1 -– з конт-рольною групою; р2 — з групою тварин, які не лікувалися; р3 — з групою тва-рин, які одержували медгерм.
Таблиця 1
Показники ендогенної інтоксикації в сироватці крові
при гострому токсичному гепатиті
на тлі різних схем лікування, ум. од., M±m
        Група тварин Доба спостереженняперша третя сьома
Д254-фракція
Контрольна група 0,260±0,013 0,260±0,013 0,260±0,013
Друга група (гепатит) 1,243±0,062 0,756±0,038 0,421±0,021
р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05
Третя група 0,512±0,026 0,369±0,018 0,248±0,017
(гепатит + медгерм) р1<0,05 р1<0,05 р1>0,05р2<0,05 р2<0,05 р2<0,05
Четверта група 0,627±0,029 0,498±0,023 0,463±0,022
(гепатит + есенціале) р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05р2<0,05 р2<0,05 р2>0,05р3<0,05 р3<0,05 р3<0,05
Д280-фракція
Контрольна група 0,300±0,015 0,300±0,015 0,300±0,015
Друга група (гепатит) 1,876±0,103 1,443±0,079 0,894±0,049
р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05
Третя група 0,464±0,016 0,311±0,011 0,231±0,008
(гепатит + медгерм) р1<0,05 р1>0,05 р1>0,05р2<0,05 р2<0,05 р2<0,05
Четверта група 0,570±0,029 0,451±0,023 0,335±0,017
(гепатит + есенціале) р1<0,05 р1<0,05 р1<0,05р2<0,05 р2<0,05 р2<0,05р3<0,05 р3<0,05 р3<0,05
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у сироватці крові щурів, які
одержували медгерм, на сьо-
му добу не мав достовірних
відмінностей від контролю. На
сьому добу спостереження, по-
рівняно зі щурами, які одержу-
вали медгерм, у нелікованих
тварин і у тварин, які одержу-
вали есенціале, вміст СМП
Д254-фракції у сироватці кро-
ві залишався достовірно ви-
щим (у 1,7 і у 1,9 разу відповід-
но) порівняно з контролем.
Вміст СМП Д280-фракції у
сироватці крові щурів, що не
одержували лікування, до сьо-
мої доби включно був досто-
вірно вищим, порівняно з конт-
ролем у 2,1 разу. Схожа кар-
тина спостерігалася і у щурів,
яким вводили есенціале (вміст
залишався підвищеним на
17,4 % при р<0,05). Водночас
вміст СМП Д280-фракції у си-
роватці крові щурів, які одер-
жували медгерм, уже на тре-
тю добу спостереження не від-
різнявся від контролю. Проте
на сьому добу спостереження
у нелікованих тварин вміст
СМП Д280-фракції у сироват-
ці крові залишався у 3,9 разу
вищим, а у тварин, що одер-
жували есенціале, у 1,5 рази
вищим порівняно з тваринами,
що одержували медгерм (див.
табл. 1).
Вміст СМП Д254-фракції у
гомогенаті печінки нелікованих
щурів і тварин, що одержува-
ли есенціале, до сьомої доби
включно був достовірно ви-
щим, ніж у контролі (утричі і на
34,6 %). Тим же часом вміст
пептидів цієї фракції у гомоге-
наті печінки щурів, які одержу-
вали медгерм, на сьому добу
не мав достовірних відміннос-
тей від контролю. У гомогена-
ті печінки нелікованих щурів і




























1-ша доба 3-тя доба 7-ма доба
62,7
Рис. 1. Спрямованість зміни вмісту середньомолекулярних пептидів у сироватці крові
при гострому токсичному гепатиті на тлі різних схем лікування. На рис. 1, 2: а — серед-
ньомолекулярні пептиди Д254-фракції; б — середньомолекулярні пептиди Д280-фракції;
Г — нелікований гепатит; Г + М – гепатит на тлі медгерму; Г + Е — гепатит на тлі есен-
ціале
а б





























1-ша доба 3-тя доба 7-ма доба
202,8
Рис. 2. Спрямованість зміни вмісту середньомолекулярних пептидів у гомогенаті тка-
нини печінки при гострому токсичному гепатиті на тлі різних схем лікування
а б
Г Г + М Г + Е
ÎÄÅÑÜÊÈÉ ÌÅÄÈ×ÍÈÉ ÆÓÐÍÀË10
ціале, вміст СМП Д254-фракції
був вищим у 3,9 і 1,3 разу від-
повідно (див. табл. 2, рис. 2, а).
Динаміка вмісту СМП Д280-
фракції у гомогенаті печінки
щурів з нелікованим токсичним
гепатитом була неоднозначною.
Якщо на третю добу спостері-
галося значне зменшення їх
вмісту майже в 1,5 рази, то на
сьому добу їх вміст знову зро-
став і був достовірно вищим,
порівняно з контролем у 4 рази
(р<0,05). У щурів, які отриму-
вали есенціале, вміст СМП
Д280-фракції в гомогенаті пе-
чінки, порівняно з контролем,
був підвищеним у 1,5 рази,
проте у щурів, яким вводили
медгерм, вміст СМП Д280-
фракції на сьому добу спосте-
реження не відрізнявся від кон-
тролю (див. табл. 2, рис. 2, б).
У цей проміжок часу, порівня-
но зі щурами, що одержували
медгерм, у нелікованих тварин
і таких, що одержували есен-
ціале, вміст СМП Д280-фракції
був вищим у 4,9 і 2,5 рази від-
повідно (див. табл. 2).
Результати даного дослі-
дження дозволяють стверджу-




ції. Це підтверджується тим,
що у всіх тварин, які отримува-
ли гепатотоксин, уже на першу
добу спостереження значно
зростав вміст СМП різних фрак-
цій як у сироватці крові, так і у
гомогенаті тканини печінки.
Формування системного ендо-
токсикозу певною мірою під-
тверджується нашими поперед-
німи дослідженнями, у яких
показано, що і в сироватці кро-
ві, і в гомогенаті тканини печін-
ки відбуваються значні патоло-
гічні зміни показників, які харак-
теризують функціональний стан
печінки. Так, встановлено, що
при галактозаміновому гепа-
титі значно порушується ак-
тивність як ферментів цитолі-
зу (аланіламінотрансфераза
й аспартатамінотрансфера-
за), так і ферментів холестазу
(гамма-глутамілтрансфераза і
лужна фосфатаза) [13]. Крім
того, у розвитку синдрому ендо-
генної інтоксикації виникають
значні порушення нефермен-
тативної та ферментативної ла-
нок антиоксидантного захисту
організму [14]. Зміни функціо-
нального стану антиоксидант-
ної системи захисту однознач-
но призводять до появи, а по-
тім і накопичення СМП. Все це,
у свою чергу, обтяжує перебіг
гепатиту.
Застосування на тлі гостро-
го гепатиту медгерму дозою
0,4 мг/кг з лікувально-профі-
лактичною метою приводило
до суттєвої нормалізації вмісту
середньомолекулярної фракції
пептидів, а отже, до послаб-
лення синдрому ендогенної ін-
токсикації не тільки порівняно
з нелікованими щурами, а й
з тваринами, яким вводили
есенціале. Таким чином, вміст
СМП у сироватці крові та гомо-
генаті тканини печінки щурів
при гепатиті є критерієм оцін-
ки його перебігу й ефективно-
сті фармакотерапії. Подальше
спостереження за тваринами
дозволило встановити, що на
сьому добу гепатиту тільки у
щурів, які отримували медгерм,
вміст СМП різних фракцій як у
сироватці крові, так і в гомоге-
наті тканини печінки повер-
тався до показників контролю.
У нелікованих тварин і тварин,
яким вводили есенціале, спо-
стерігалося деяке зниження
вмісту пептидів, проте показ-
ники були далекими від конт-
ролю.
Таким чином, було доведе-
но, що медгерм надає значної
гепатозахисної дії. Застосу-
вання медгерму на тлі гостро-
го токсичного гепатиту значно
збільшувало резистентність
щурів до гепатотоксину і суттє-




ляють розглядати медгерм як
високоактивну гепатопротек-
тивну біологічно активну речо-
вину, яка водночас викликає
антитоксичні ефекти.
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ВЛИЯНИЕ АМИНОМЕТИЛИЗОНОНИЛФЕНОЛА И ЕГО ОКСИЭТИЛИРОВАННОГО ПРОИЗ-
ВОДНОГО НА АКТИВНОСТЬ АНТИОКИСЛИТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ КРЫС
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Оценивали влияние аминометилизононилфенола (АМИНФ) и его оксиэтилированных произ-
водных с числом оксиэтильных групп 4 в дозах 1/10 и 1/100 LD50 на содержание аскорбиновойкислоты, гаптоглобина и активность каталазы в сравнении с уровнем малонового диальдегида.
Доказано, что исследуемые химические вещества в дозе 1/10 LD50 вызывают снижение в пече-ни крыс содержания аскорбиновой кислоты, начиная с 20-х суток приема. В дозе 1/100 LD50вещества способствовали повышению содержимого аскорбиновой кислоты в течение 30 сут.
приема. Обнаружено, что АМИНФ и его оксиэтилированные производные способствуют посте-
